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description La Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (EPOC) tiene un carácter progresivo e irreversible y está asociada a la
triada de la disnea, la limitación del ejercicio y el evidente deterioro en la calidad de vida. En Estados Unidos la
prevalencia de EPOC en la población adulta es aproximadamente del 6 % en hombres y de 1 a 3% en las mujeres y
es la cuarta causa de mortalidad por enfermedades crónicas no transmisibles. En 1993 el National Health Interview
Surgery, estimó que 12 millones de americanos sufrían bronquitis crónica y 2 millones tenían enfisema pulmonar,
siendo estas dos afecciones responsables de más del 13 % de las hospitalizaciones. A medida que esta afección
progresa, los pacientes experimentan una disminución de la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS), su
capacidad para trabajar empeora y disminuye su participación en actividades físicas y sociales. Sin embargo, se ha
confirmado que la evaluación aislada de la gravedad de la EPOC, definida por el grado de descenso del volumen
espiratorio forzado en el primer segundo (FEV1), no proporciona la información suficiente para conocer el estado de
salud percibido por los pacientes. El hecho de que la CVRS sea el resultado de la interacción de múltiples factores
físicos, psicológicos y sociales, únicos para cada individuo, puede explicar este hallazgo. Este documento, es una
aproximación general y actualizada al manejo integral de los pacientes con EPOC, y discute el concepto de calidad
de vida relacionada con el mejoramiento de la salud.
description The Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) has a progressive and irreversible character and it?s associated
to the triad of dyspnea, exercise limitation and the evident deterioration of quality of life. In the United States the
prevalence of COPD in adult population is approximately of 6% in men, and 1 to 3% in women and it?s the fourth
cause of mortality by no transmissible chronic diseases. In 1993, the National Health Interview Surgery considered
that 12 millions of Americans suffer from chronic bronchitis and 2 million had emphysema. These two affections are
responsible for more than 13% of the hospitalizations. As this affection progresses, patients experience a diminution in
quality of life related to health (CVRS), their capacity to work get worse and their participation in physical and social
activities reduces. Nevertheless, it has been confirmed that the isolated evaluation of COPD seriousness, defined by
the reduction of the Forced Expiratory Volume in the First Second (FEV1), does not provide enough information to
know the health state perceived by the patients. The fact that the CVRS is the result of the interaction of multiple
physical, psychological and social factors, unique for each individual, can explain this finding. This paper is a general
and updated approach to the integral handling of patients with COPD, and it discusses the concept of quality of life,
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